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In questo lavoro viene presentata una sperimentazione, al caso 
del Piemonte, di un modello per l'allocazione spaziale delle risorse 
sanitarie: RAMOS (Mayhew, Taket, 1980).
Dopo aver brevemente descritto la teoria che sta alla base di 
tale modello, viene presentata e discussa la sua applicazione alla 
Regione Piemonte. Dall'analisi dei risultati dell'applicazione si de 
duce l'opportunità di effettuare alcune modifiche al modello origina 
le al fine di aumentarne le potenzialità di analisi e di piano.
Vengono presentati e discussi i risultati dell' applicazione 
del modello opportunamente modificato. In conclusione, vengono indi­
viduate alcune linee di approfondimento teorico che costituiscono og 
getto di ricerca futura.
Parole chiave: modelli di interazione spaziale, accessibilità, meto­
di di calibrazione, analisi degli output.
.
1, Introduzione
Il modello RAMOS (Mayhew, Taket, 1980), di cui qui si riporta un'ap­
plicazione alla Regione Piemonte, è un modello di interazione spaziale per 
l'analisi della distribuzione della domanda di servizi sanitari in funzi^ 
ne di scenari di offerta diversi.
Nel paragrafo 2. viene illustrata la teoria su cui si fonda RAMOS, 
che è quella dei modelli gravitazionali semplicemente vincolati, e si mo­
strano le potenzialità ed i limiti delle due possibili versioni: ad attrai 
zione vincolata ed a generazione vincolata.
Ambedue le versioni sono state considerate da Mayhew e Taket e per 
queste sono stati predisposti programmi di calibrazione e di uso.
In questo lavoro vengono presentati i risultati della calibrazione di 
RAMOS nella sua versione originale e nella versione da noi modificata.Per 
fare ciò, nel paragrafo 3. viene illustrato il tipo di input necessario per 
la calibrazione e nel paragrafo 4. vengono descritti l'area geografica u- 
tilizzata nella sperimentazione e gli input usati. Nel paragrafo 5. vengo^ 
no analizzati i risultati della calibrazione nella versione originale.
Dall'analisi di questi risultati sorge l'esigenza di effettuare alcu 
ne modifiche sia di carattere sostanziale sia di carattere formale, perve 
nendo alla versione finale di RAMOS che verrà presentata e discussa nel pja 
ragrafo 6. Nel paragrafo 7. vengono descritti ulteriori approfondimenti 
che si possono apportare al modello RAMOS. Alcuni di questi sono stati son 
dati in questa sperimentazione, altri vengono proposti come oggetto di r^ i 
cerca futura.
2. Il modello RAMOS
Il modello RAMOS è stato costruito allo IIASA da Mayhew e Taket(1980). 
Esso costituisce uno strumento per l'analisi della distribuzione spaziale 
della domanda di servizi sanitari in funzione della mobilità della popola 
zione, dell'ammontare dell'offerta e dell'accessibilità(in termini di tem 
po) della popolazione ai servizi sanitari.
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Formalmente, RAMOS appartiene alla famiglia dei modelli gravitaziona­
li semplicemente vincolati (Wilson, 1974). La formulazione matematica che 
di questo modello è stata data è la seguente:
T.. = B.D.W. exp (-3c..) (1)
ij J J i ij
ove :
T.. = flusso di pazienti dalla zona residenziale i alla zona i, sede di ser
ij J * —
vizio sanitario (che d'ora in poi chiameremo per semplicità ospeda­
le);
D. = capacità dell'ospedale in j;
= fattore di generazione dei pazienti, in i; 
c = tempo di viaggio o distanza tra i e j;
3 = parametro di sconto spaziale da determinare sperimentalmente;
B. = /j*. exp(-3c..)7 1 (2)
J " i l  ij- 1
fattore che assicura il rispetto del vincolo:
IT.. = D. 
i iJ J
(3).
Come si può facilmente vedere dalla (1), il numero di pazienti che 
vanno dalla zona residenziale i all'ospedale in j e direttamente proporzio 
naie alla capacità dell'ospedale in j, al fattore di generazione dei pa 
zienti nella zona i, ed inversamente proporzionale alla distanza (misu­
rata, in generale, in tempo di viaggio) tra la zona i e la zona j.
Inoltre dall'equazione (3) risulta evidente che il modello (1), che 
ricordiamo essere un modello semplicemente vincolato, è ad attrazione vin­
colata. In altri termini, la capacità dell'ospedale in j viene completamen 
te utilizzata.
Un chiaro limite del modello (1) è costituito dal fatto che, all'au­
mentare della capacità,,dell'ospedale in j,aumenta il numero di pazienti,
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fino alla saturazione di tale capacità. Un tale fenomeno potrebbe forse es 
sere riscontrato, nella realtà, per particolari servizi sanitari, come ad 
esempio la medicina preventiva, ma non certamente per la cura di malattie 
che richiedono il ricovero in ospedale. In altri termini, la popolazione 
non si ammala di più se l'offerta di ospedali è maggiore!
Una situazione più realistica, in cui la domanda di servizi sanitari 
non è funzione dell'offerta dei servizi stessi ma viene comunque sempre sod 
disfatta, potrebbe essere descritta dal seguente modello:
T.. = A.S.Z. exp (-gc..) (4)
i j  i  i  J i j
ove :
T..,0,c.. hanno lo stesso significato che in (1); 
ij ij
S. = numero di pazienti uscenti da i;
1
Zj = fattore di attrazione dell'ospedale in j;
A. = /EZ.exp (-0c..)? 1
1 ~j J !J-
fattore che assicura il rispetto del vincolo:
E T . . = S .
j 1J 1
Come risulta evidente, il modello (4) è ancora un modello semplicemen­
te vincolato, ma questa volta è a produzione vincolata. In altri termini, 
tutta la domanda di servizi sanitari viene soddisfatta ripartendosi in ma­
niera direttamente proporzionale ai fattori di attrazione del servizio sa­
nitario in j ed inversamente proporzionale alla distanza tra i e j, Come è 
ovvio, in questo caso, non viene garantito il rispetto del vincolo dell'of­
ferta, cioè, in qualche zona, può verificarsi il caso in cui la domanda ad
(5)
( 6 )  .
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essa indirizzata sia superiore all'offerta di servizi sanitari presenti in 
tale zona.
Ambedue i modelli (1) e (4) sono stati presi in considerazione nel la­
voro di Mayhew e Taket. Per questi sono stati costruiti dei programmi di ca 
librazione e di uso.
In questo nostro lavo.ro presenteremo gli output della calibrazione del 
modello nella sua versione originale e nella versione da noi modificata, 
con riferimento alla Regione Piemonte. Nel paragrafo 3. verranno illustrati 
gli input necessari per la calibrazione sia del modello (1) sia del modello 
(4).
3* Gli input necessari per la calibrazione
La calibrazione dei modelli (1) e (4) consiste nella determinazione 
del parametro di sconto spaziale 3. Il valore di tale parametro si ottie­
ne come radice dell'equazione:
C ( 3 )  =  C (7)
ove :
C(B) è il costo medio di viaggio calcolato ; 
C è il costo medio di viaggio osservato.
Per C (6) vale l'espressione:










T . . ( 3 )
ij





e c „  hanno lo stesso significato che 
il flusso osservato di pazienti da i
vale ovviamente l'espressione:
T. . c. . 
iJ iJ
C =







Per poter utilizzare la (7) occorrono le seguenti quantità: T (3),T ,
-  ij ij
c i • • ^e quantità T e c.. sono indipendenti dal modello che si intende uti— 
lizzare /(1) o (4)7.
In particolare:
è il numero di ricoverati nell'ospedale in j , provenienti dalla zona 
residenziale i (detto valore è in genere reperibile dalle statistiche 
degli ospedali);
Cij è il tempo di viaggio, espresso in minuti per accedere all'ospedale j, 
provenendo da i.
La quantità T„(3) dipende dal modello che si intende utilizzare.
Nel caso del modello (1), bisogna calcolare la quantità D e W .
j i
Ricordiamo che e la capacità dell'ospedale in j. Per l'ipotesi fatta la
capacità è completamente utilizzata ed in sede di calibrazione assume il 
valore :
D. = E T.. 
J i lJ ( 10)
La quantità è il fattore di generazione dei pazienti in i. Esso do­
vrebbe essere il risultato di un'analisi di morbilità della popolazione. In 
mancanza di tale analisi si può utilizzare in sede di calibrazione il seguen 
te valore:
- 6-
W. = E T..
1 j
( 11)
Nel caso del modello (4), bisogna calcolare le quantità e Z.. 
Ricordiamo che è il numero di pazienti in i ed in sede di calibrazione 
assume il seguente valore:
S. = E T.. 
1 j iJ
( 12)
La quantità Z. è il fattore di attrazione dell'ospedale in j. 
Mayhew e Taket (1980) assumono:
Z. = E T.. 
J i il (13)
A nostro avviso è discutibile che il numero di ricoverati possa costi­
tuire un'attrazione per nuovi ricoveri. Inoltre, così facendo, ed è questo 
l'inconveniente principale, non esisterebbe alcuna variabile di controllo 
per l'operatore pubblico. In altre parole, volendo utilizzare il modello (4) 
in sede di piano, non esisterebbe alcuna variabile sulla quale 1 ' operato­
re pubblico possa agire per modificare la distribuzione della domanda di o- 
spedali. Proponiamo dunque di assumere:
Z. = N. (14)
J J
ove :
N. è il numero di posti letto dell'ospedale in j.
In questo modo l'attrazione dell'ospedale dipende dalla sua dimensio—  
ne, il che è intuitivamente accettabile, ma soprattutto introduciamo una va 
riabile, i posti letto, sulla quale l'operatore pubblico può agire per ri­
distribuire la domanda.
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4. L'applicazione del modello al Piemonte 
Descrizione dell'area
L'area geografica sulla quale viene sperimentata l'applicazione di que 
sto modello è costituita dalla Regione Piemonte.
Un'apposita legge regionale ha suddiviso il Piemonte in 76 zone, defi­
nite Unità Locale dei Servizi (ULS), che rappresentano la dimensione terri­
toriale sulla quale si articola il complesso integrato di tutti i servizi 
di base e quindi anche dei servizi sanitari.
Per l'applicazione del modello RAMOS, si è effettuata un' aggregazione 










8 Ivrea 40, 41
9 Pinerolo 42-44
10 Vercelli 45, 46
11 Biella 47, 48
12 Borgosesia 49, 50
13 Novara 51, 52
14 Arona 53, 54
15 Verbania 55, 57






19 Alba 64, 65
20 Mondovì 66, 67
21 Asti 68, 69
22 Alessandria 70, 71
23 Tortona 72, 73
24 Acqui Terme 74, 75
25 Casale Monferrato 76.
Con il modello RAMOS, è possibile anche una analisi dei risultati in 
forma aggregata; detta aggregazione è stata operata in modo tale da ricon 
durre la zonizzazione coincidente con i comprensori in cui è suddivisa la 
Regione Piemonte. L'unica eccezione è costituita dal comprensorio di Tori 
no, il quale è stato scisso in due parti, la prima costituita dal solo 
comune di Torino, la seconda dal resto del comprensorio. Si è così ottenu 
ta una ulteriore articolazione del Piemonte, per la sola presentazio­
ne dei risultati,costituita da 16 zone (cfr.: figura 2), secondo quanto 
segue :
zona
aggregata (distretto) zona ULS
1 Torino 1 1-23
2 Resto comprensorio 
di Torino
2-7 24-39
3 Ivrea 8 40, 41
4 Pinerolo 9 42-44
5 Vercelli 10 45, 46
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6 Biella 11 47, 48
7 Borgosesia 12 49, 50
8 Novara 13, 14 51-54
9 Verbania 15, 16 55-57
10 Cuneo 17 58-60
11 Saluzzo-Savigliano-Fossano 18 61-63
12 Alba-Bra 19 64, 65
13 Mondovì 20 66, 67
14 Asti 21 68, 69
15 Alessandria 22-24 70-75
16 Casale Monferrato 25 76.
Input necessari
L articolazione del territorio piemontese in zone è stata operata te­
nendo conto, oltre che delle finalità di analisi e previsive del modello die 
qui viene sperimentato, anche della possibilità di poter disporre nel modo 
più completo e significativo di tutti i dati necessari come input per l'appli 
cazione del modello.
La calibrazione del modello è stata effettuata con riferimento all'an­
no 1976, utilizzando anche le informazioni statistiche concernenti gli ospe 
dali rilevate dall'Assessorato alla Sanità della Regione Piemonte. In alle­
gato vengono presentati nel dettaglio e qui brevemente descritti gli input 
che sono stati utilizzati per questa sperimentazione; essi sono: 
capacità (o fattore) di generazione di pazienti; 
capacità (o fattore) di attrazione di pazienti;
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- popolazione residente nelle zone di origine;
- popolazione residente nelle zone di destinazione;
- flusso di pazienti dalla zona di residenza alla zona di ricovero;
- costo (tempo di viaggio) per recarsi dalla zona di residenza a quella di 
ricovero.
Per capacità (o fattore) di generazione di una zona si è inteso il nu 
mero di persone (pazienti) residenti nella stessa che abbiano subito un ri 
covero in una qualsiasi zona del Piemonte.
La capacità (o fattore) di attrazione è stata misurata con due para­
metri diversi, a seconda del tipo di modello: per il modello ad attrazione 
vincolata (modello (1)), per capacità di attrazione di una zona si è inteso 
il numero di persone (pazienti) che sono state ricoverate nella stessa e 
che risiedono in una qualsiasi zona del Piemonte; per il modello a produ­
zione vincolata (modello (4)) per capacità di attrazione di una zona si è 
inteso il numero di posti letto presenti nelle strutture ospedaliere della 
zona stessa.
Per quanto riguarda la popolazione residente, è stata utilizzata quel 
la relativa al 1 gennaio 1976, essendo le altre informazioni relative all' 
anno 1976. Inoltre, in questa sperimentazione, si è assunto che l'insieme 
delle zone di origine e delle zone di destinazione sia lo stesso.
La matrice dei flussi origine/destinazione (0/D) è stata determinata 
analizzando le informazioni statistiche relative ai ricoverati nei vari o- 
spedali di ogni zona (destinazione), dalle quali si è rilevata, in base al 
comune di residenza, la zona di provenienza (origine).
Per costo di spostamento si è inteso il tempo di viaggio necessario 
(in questo caso con il mezzo privato) per recarsi da una zona ad un' al­
tra; si è perciò determinato il baricentro di ogni zona e facendo riferi 
mento al sistema delle comunicazioni esistenti si è individuata la rete
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di connessione tra gli stessi e le relative distanze; ai fini di una più 
significativa rappresentazione del "costo", si è passati dalla distanza 
al tempo di percorrenza, ottenendo così la matrice dei costi di traspor­
to utilizzata.
•5. L'analisi degli output della calibrazione nella versione originale
In questo paragrafo vengono presentati i risultati della calibrazio 
ne dei modelli (1) e (4) nella versione Mayhew, Taket (1980). Dall'anali 
si di questi risultati sorge l'esigenza di introdurre alcune modififche. 
Queste modifiche ed i Conseguenti output della calibrazione vengono pre­
sentati e discussi nel paragrafo 6.
Incominciamo col presentare una serie di output comuni ai modelli 
(1) e (4).
In figura 3 vengono riportati i valori dei parametri utilizzati per 
i modelli (1) e (4), nella versione originale. Il significato dei vari 
parametri è facilmente deducibile dalla lettura della figura.
Facciamo solo notare, che, con riferimento al modello (4), si dovrà ap­
portare una modifica al parametro indicante il tipo di modello; esso as­
sumerà il valore 2, in quanto il modello (4) è a generazione(produzione) 
vincolata.
Modello (1)
Ricordiamo che il modello (1) è un modello gravitazionale ad attra­
zione vincolata.Cote è stato detto nel paragrafo 3. la calibrazione di que­
sto modello consiste nella determinazione del parametro 3, noto il valo­
re C del tempo medio di viaggio osservato, chiamato "actual mean cost" 
in figura4. Il valore di 3, che ricordiamo essere la radice dell'equazio-
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N NUMBER OF ORIGIN ZONES 
M NUMBER O F DESIGNATION ZONES 
NZ NO OF ORIGINS USED IN CALIBRATION 
MZ NO OF DESTINATIONS USED IN CALIBRATION 
NO NO OF DISTRICTS AFTtH AGGkE GAT I ON
2 IC TYPF OF MODEL 1 SINGLE MODE COS 1=U1STANCE (CENTROIDS SUPPLIED)
? SINGLE MODE COST = 0 I ST ANCE (MATRIX SUPPLIED) O R  COST=PHIVATF. TRANSPORT 
3 SINGLE MODE COST =PUHL T C TRANSPORT TIwtS 
A TWO MODES.PUBLIC AND PP IV AlF.COST = 1RANSPORT TIMES
1 TYPF OF MODEL l=ATTRACTION CONSTRAI NED.2=PRODUCTION CONSTRAINED
1 TYPE OF RUN I = CAL I BRAT I ON 12=PREDI CT I ON
1 KPN OUTPUT OF ACTUAL TRIP MATRIX 
1 KPT OUTPUT OF PREDICTED TRIP MATRIX 
1 KPC OUTPUT OF COST MATRIX IS)
1 JP OUTPUT OF RESULTS FOR ORIGINS ANO DESTINATIONS
1 IS 1=ST AT I ST ICS REQUIRED FOH EVERY STEP IN CALIBRATION
2=STATS REQUIRED ONLY FOR FINAL SIEP IN CALIBRATION
1 JS FINAL STATISTICS FOR PREDICTION RUN
1 JG GRAPHICS
1 JE ELASTICITIES
1 JQ TIJ TO PERM FILE
T I MES
Figura 3 - Valori dei parametri per il modello (1), nella versione originale
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ne (7), viene ottenuto mediante la formula iterativa di Hyman (1969):
ove con n si indica l'iterazione n.esima.
1 2
La (15) necessita di due approssimazioni iniziali di 3,8 e 3 .
Dopo sole quattro iterazioni viene trovato il valore finale di 8 , 
che vale 0.10612. A questo valore di 8 corrisponde un tempo medio di viajg 
gio di 25.81131 minuti che si discosta dal tempo medio di viaggio osserva 
to per meno del valore di tolleranza prefissato.





1 . . . , 2 
8 viene fornito come input e vale (cfr.: fig. 4) 0.10000, mentre 8 vie­
ne calcolato dal programma mediante la formula:
(16)
2
per T .. £ 0; 
ij
b. Scarto quadratico medio
ove N = numero di caselle della matrice per le 
quali D . ^ 0 ;
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c. Coefficiente di correlazione
—  1 —  2 
(ZT..T., - - E T . .  ET..)
2 ^  ij ij N ij ij ij ij
r
------------2 1 —  2 -  -  2
/E T. . - -7 (E T. .) / /E T. .
~ij N ij lJ “ “ij
1 2 -  ’
i  (Z T..T /N ij ij -
d. Coefficienti della retta di regressione y = a + bx
a =
E T . . E T . . 2 - E T . . E T . . T . .  
ij iJij iJ ij ij ij iJ iJ
N ET. . 2 - (E T . . ) 2
il il ij
b =
N ET. .T. . - ET. . ET.,
ij ^  ij ij *J
N ET. 2 - (E T. , ) 2
ij ij
e. Errore assoluto medio
E
ij
T. . - T..
ij iJ1
e =














Dall'analisi delle statistiche di figura 4 si riconosce una elevata ade 
renza tra i flussi osservati ed i flussi calcolati utilizzando il valore 
calibrato del parametro $.
In figura 5 vengono presentati i valori delle variabili relative alle
zone di origine dei viaggi, cioè alle zone residenziali. Nella prima colon
na sono riportati i nomi delle 25 zone di origine, mentre nella seconda co
lonna ci sono i valori dei fattori di generazione dei pazienti W., defini-
i
ti dalla (11).Si ricorda che questi valori sono degli input e che, per la 
(1) i sono definiti a meno di una costante moltiplicativa.Questa proprie­
tà verrà successivamente utilizzata per introdurre una normalizzazione di 
tali fattori (cfr.rfig. 15).
La terza colonna non viene utilizzata in questa versione del modello e po­
trà venire eliminata nella versione finale (cfr.: fig. 15). La quarta co­
lonna riporta i valori della popolazione residente in ogni zona;anche que­
sti sono valori di input, che non intervengono però nella formulazione del 
modello.
Nella quinta colonna abbiamo un output del modello: i casi previsti, cioè 
il numero dei residenti in ogni zona che vengono ricoverati in un qualche 
ospedale dell'area di studio. Nella sesta colonna vengono riportati i tas­
si di ospedalizzazione per zona, cioè il numero di persone che vengono ri­
coverate ogni 1000 abitanti. Si può notare che tale valore è notevolmente 
diverso da zona a zona. Ciò dipende sia dall'accessibilità della popolazio 
ne agli ospedali (misurata dai tempi di viaggio e dal parametro 3),sia dai 
fattori di generazione dei pazienti, per la cui corretta individuazione bi 
sogna costruire, come è già stato detto, un modello di morbilità della po­
polazione .
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zione, cioè le quantità ottenute dalla differenza tra il tasso di ospeda-
g
lizzazione e il rapporto, moltiplicato per 10 , tra il fattare di genera­
zione dei pazienti e la popolazione residente. Per gli autori questa defi 
nizione dell'errore nel tasso di ospedalizzazione, oltre ad essere poco 
intuitiva, è apparsa non soddisfacente dal punto di vista teorico. Nella 
versione finale degli output della calibrazione (cfr. : fig. 15) verrà uti 
lizzata una diversa espressione dell'errore nel tasso di ospedalizzazio—  
ne.
In figura 6 vengono presentati i valori delle variabili relative alle 
zone di destinazione dei viaggi, cioè alle zone sedi di ospedali. Nella 
prima colonna sono riportati i nomi di tali zone, che nel nostro caso 
coincidono con le zone di origine; nella seconda colonna ci sono i 
valori delle capacità degli ospedali , definiti dalla (10).Nella terza 
colonna ci sono i valori della popolazione residente nelle zone di destina 
zione ; nel nostro caso, coincidendo le zone di origine con quelle di de­
stinazione, in questa colonna troveremo gli stessi valori della popolazio 
ne residente di figura 5.
Nella quarta colonna abbiamo un output del modello: i fattori di bilancia 
mento, cioè le quantità definite dalla (2). Sempre dalla (2 ) si os­
serva che i fattori sono 1' inverso dell'accessibilità, nel senso di 
Hansen, degli ospedali in j nei confronti della domanda nelle varie zone
1 . Nel paragrafo 6 figura 17, verrà presentata la mappa dell'accessibili­
tà per le 25 zone nel caso del modello (1).
Nella quinta colonna è riportato il numero dei ricoveri in j ogni mille 
persone residenti in j.
La sesta e la settima colonna non vengono utilizzate in questa versione 
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In figura 7 vengono presentati i valori delle variabili relative alle 
zone di origine aggregate. Le 25 zone di origine vengono aggregate in 16 
distretti, secondo quanto definito in figura 2.
Le variabili di figura 7 sono analoghe a quelle di figura 5 e dunque si 
rimanda al commento là fatto.
Gli output della calibrazione nella versione originale proseguono 
con la stampa:
a. della matrice dei viaggi osservati,
b. della matrice dei viaggi calcolati,
c. della matrice dei tempi di viaggio.
Per non appesantire 1'esposizione dei risultati queste matrici non 
vengono qui riportate4 Ciò che invece riportiamo è la restante parte de­
gli output della calibrazione, che consiste in un grafico avente sull'as 
se dell'ascissa i viaggi calcolati e sull'asse dell'ordinata i viaggi 
osservati (cfr.:fig. 8). Questo grafico dà un'idea della bontà della ca­
librazione in termini di aderenza tra viaggi osservati e viaggi calcola­
ti. Com'è ovvio la migliore aderenza tra i due tipi di viaggi si ottiene 
quando i valori si dispongono sulla bisettrice. Il numero di viaggi, per 
i corrispondenti valori in ascissa ed in ordinata, viene indicato nel 
grafico con i numeri 1,2,3,... 9. Viene indicato con X un numero di viag 
gi superiore a 9.
Comesi può notare in figura 8, un elevato numero di viaggi è nell'in—  
torno dell'origine. Per questi viaggi non è possibile valutare l'aderen­
za tra valori osservati e valori calcolati. Un miglioramento di questa 
rappresentazione grafica consisterebbe nel rappresentare con maggior det 
taglio i valori nell'intorno dell'origine. Ciò può essere fatto in più 
modi, come verrà mostrato nelle figure 20-21 e 22.
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GRAVITY MODEL TRIAL Ml i n  
ALL SPECIALTIES
GENERATING FACTORS AGE-SEX WEIGHTED POPULATIONS 
AGGREGATED RESUlTS
DISTRICT RESIDENT POPULATION PREDICTED
TORINO 1 1993<*fl,0 22bb3P.b






NOVARA 2999S7.0 AS /A 1.6
VERBANIA 1901Prt.fl 26/1?.9
CUNEO 1A67P3.0 PhOPS.7
SALUZZO 1 £>8131.0 26712.0
ALBA RRA IA8577.0 17«H6,1
MONDOVI 9P130.0 6rtrt(l. 7
ASTI P0flAA6.fl P725S.6
ALESSAND 39A10A.0 6 3 S 6 9 . 1
CASALE M 10P6P7.0 17S66. 1
CASES PREDICTED HOSP rate. ERROR IN HOSP RATE
1 «8.1)**b9 30.b
10**,b 7 93 -Pfl. 1
97.9633 -27.1





1 ** 0 , **996 -19.7
177.3/96 1 S. 7 .
16«.9231 9, S
120.3828 -20.b




Figura 7 - 1  valori delle variabili nelle zone di origine aggregate per il modello 
(1), nella versione originale
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Ricordiamo che il modello(4) è un modello gravitazionale a generazione 
(produzione) vincolata .Per questo modello,come per il modello (1),la calibra­
zione consiste nella determinazione del parametro 0. I risultati della 
calibrazione ed alcune statistiche relative vengono riportati in figura 9. 
Il significato delle quantità di figura 9 è uguale a quello delle quantità
di figpra 4. Anche in questo caso, come già per il modello (1), si ricono­
sce una elevata aderenza tra i flussi osservati ed i flussi calcolati u- 
tilizzando il valore calibrato del parametro 0.
In figura 10 vengono presentati i valori delle variabili relative al­
le zone di origine dei viaggi, cioè alle zone residenziali, i cui nomi 
sono elencati nella prima colonna.
Nella seconda colonna c'è il numero dei casi uscenti da ogni origine S., 
cioè il numero di ricoverati provenienti da ogni origine e definito dal­
la (12). Come si può notare sono dei numeri decimali, in genere inferio­
ri all'unità. La causa di questo errore è dovuto all'errato uso nel pro­
gramma di un fattore di scala (ognuno dei numeri andrebbe moltiplicato 
per 10^).
Questo errore verrà eliminato nella versione finale del modello
(cfr.:fig. 24). La terza colonna non viene utilizzata in questa versione
del modello e potrà venire eliminata nella versione finale.
La quarta colonna riporta i valori della popolazione residente in ogni
zona. Nella quinta colonna abbiamo un output del modello: i fattori di
bilanciamento, cioè le quantità A. definite dalla (5). I fattori A. sono
i ì
l'inverso dell'accessibilità, nel senso di Hansen, dei pazienti in i nei 
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presentata la mappa dell'accessibilità per le 25 zone nel caso del model 
lo (4).
La sesta colonna non viene utilizzata in questa versione del modello e po 
trà venire eliminata nella versione finale. Nella settima colonna vengono 
ripartatii tassi di ospedalizzazione per zona, cioè il numero di persone 
che vengono ricoverate ogni 1000 abitanti* Naturalmente questi tassi ri 
sentono dell'errore di scala sul numero di casi uscenti da ogni origine 
(i tassi corretti vengono ottenuti moltiplicando i tassi in oggetto per 
105, (cfr. : par. 6)) .
In figura 11 vengono presentati i valori delle variabili relative a^l 
le zone di destinazione dei viaggi, cioè alle zone sedi di ospedali. Nel­
la prima colonna sono riportati i nomi di tali zone, mentre nella secon­
da colonna ci sono i fattori di attrazione dei vari ospedali,Z^, defini­
ti dalla ( 13). Nella versione finale, come già annunciato nel paragrafo 
3, per Z si assumerà l'equazione (14) ed inoltre tali fattori saranno nor
j
realizzati(cfr.: fig. 26).
La terza colonna riporta i valori della popolazione residente nelle 
zone di destinazione. Nel nostro caso, coincidendo le zone di origine con 
quelle di destinazione, in questa colonna troveremo gli stessi valori de_l 
la popolazione residente di figura 10.
Nella quarta colonna abbiamo un output del modello: i casi previsti, 
cioè il numero previsto di ricoverati per zona. Anche in questo caso 
c'è un errore di scala; in realtà i casi previsti andrebbero moltiplica­
ti per 105 (cfr.: fig. 26). Nella quinta colonna è riportato il numero dei 
ricoveri in j ogni mille persone residenti in j. Naturalmente questi vaio 
ri risentono dell'errore di scala sui casi previsti (i valori corretti si 
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La sesta e la settima colonna non vengono utilizzate in questa versione 
del modello e potranno venire eliminate nella versione finale.
In figura 12 vengono presentati i valori delle variabili relative al_ 
le zone di origine, aggregate per distretto secondo la figura 2 ed i cui 
nomi sono riportati in prima colonna. In seconda colonna c'è la popolazÌ£ 
ne residente per distretto, mentre nella terza colonna ci sono i casi pre^  
visti per distretto, che sono da intendersi come il numero di ricoverati 
provenienti da ogni zona di origine aggregata e definiti dalla (12). An­
che in questo caso c'è il solito errore di scala, inoltre, occorre osser­
vare che, chiamare questi casi "previsti" è improprio, in quanto sono 
quantità note, essendo input per il modello in oggetto. (Nella versione 
finale, figura 27, verranno chiamati "Numero di casi uscenti").
Nella quarta colonna sono riportati i tassi di ospedalizzazione, ana 
loghi a quelli di figura 10 e con il solito errore di scala (anche in que­
sto caso, chiamare questi tassi "previsto" è improprio).
Nella quinta colonna è riportato l'errore nei tassi di ospedalizza - 
zione. Questo errore è calcolato come la differenza tra il tasso di ospe­
dalizzazione calcolato ("previsto") ed il tasso di ospedalizzazione ossei: 
vato. Nella sperimentazione effettuata, questi due tassi coincidono quan­
do viene usato, come in questo caso, un modello a generazione vincolata. 
La loro differenza dovrebbe dunque essere uguale a zero. Così non risulta 
in figura 12 e ciò è dovuto al solito errore di scala che, agendo sui tassi 
di ospedalizzazione "previsti", li rende quasi prossimi a zero. Sottraen­
do da questi tassi, prossimi a zero, i tassi di ospedalizzazione osserva­
ti, che non sono effetti da errori di scala, si ottengono,per l'errore, 
dei valori uguali ai tassi di ospedalizzazione osservati. Nella versione
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GRAVITY HOOt'L TRIAL. HUN 
ALL SPECIALTIES
GENERATING FACTORS AGF-SEX HEIGHTEN POPULATIONS 
AGGREGATED RESULTS
D I S T R I C T R E S I D E N T  P O P U L A T I O N PKE.IJICTFD C A S E S P R E D I C T E D  E10SP RAT E E R R O R  IN H O S P  R A T t
TOR I N O 1 1 9 9 3 A H . 0 1.9 0 . 0 0 1 6 - 1 S 7 . S
R E S T O  CO RA7133.II 1.3 0 . 0 0 1 3 - 1 3 2 . 7
J VRFA 1 3 0 7 0 0 . 0 0.2 0 . 0 0 1 3 - 1 2 S . 1
P I N E R O L O 1 2 3 6 1 8 . 0 0.2 0.0 0 1 A -1 A 3 . 7
V E R C E L L I I P O P O R . 0 0.2 0 . 0 0 2 0 - 1 9 9 . 7
R I F I L A 1 9 6 8 7 8 . 0 . 0 . 3 0.0 0 1 A - 1 A 3.6
B O R S O S E S 8 3 5 6 2 . 0 0. 1 0.0 0 1 8 - 1 7 7 . 1
N O V A R A 2 9 9 9 6 7 . 0 0, A 0 . 0 0 1 3 - 1 3 0 . 5
V E R R A N I A 1 9 0 1 2 8 . 0 0.3 0 . 0 0 1 6 - 1 6 0 . 2
C O N F O 1 A 6 7 2 3 . 0 0.2 0 . 0 0 1 6 - 1 6 1 . 6
S A L U Z Z O 1 S R I 3 1 . 0 0.3 0 . 0 0 1 6 - 1 6 9 . A
AL RA BRA 1 A 8 5 7 7 . 0 0.2 0.00 1 A - 1 A 0.9
M O N D O V I 9 2 1 3 0 . 0 0.1 0 . 0 0 1 2 - 1 2 2 . 7
ASTI 2 0 R A A 6 •0 0.3 0 . 0 U 1 S - 1 A 9 . 6
A L E S S A N D 3 9 A 1 0 A . 0 0.6 0 . 0 0 1 6 - 1 6 H . 2
C A S A L E  M 1 0 2 6 2 7 . 0 0.2 0 . 0 0 1 6 - 1 6 9 . 3
Figura 1 2 - 1  valori delle variabili nelle zone di origine aggregate per 
il modello (4), nella versione originale
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finale (cfr.: fig. 27) non verrà riportato l'errore nei tassi di ospeda­
lizzazione essendo questo errore, per quanto ora detto, uguale a ze­
ro.
Anche per questo modello, come già per il modello (1), gli output 
della calibrazione proseguono con la stampa delle matrici dei viaggi os­
servati, dei viaggi calcolati e dei tempi di viaggio.
Per non appesantire l'esposizione queste matrici non vengono qui ri­
portate .
6. L'analisi degli output della calibrazione nella versione finale
In questo paragrafo vengono presentati i risultati della calibrazio­
ne dei modelli (1) e (4) dopo aver apportato le modifiche di cui si è det­
to in 5.
Per non appesantire l'esposizione, in questo paragrafo vengono pre­
sentati tutti gli output della calibrazione, ma vengono discussi solo quel_ 
li che hanno subito modifiche rispetto alla versione Mayhew,Taket (1980).
Incominciamo col presentare in figura 13 un output, comune ai model­
li (1) e (4), che ha subito alcune modifiche, sebbene marginali, rispetto 
alla versione originale di figura 3. Le modifiche consistono nella elimina­
zione di alcuni titoli e di alcune alternative del tipo di modello che o 
non sono attivabili, come ad esempio il tipo 4, o non vengono utilizzate 
nelle versioni presentate, come ad esempio il tipo 1 (il tipo 3 non viene 
conservato in quanto non costituisce una vera e propria alternativa; esso 





















N NUMBER OF ORIGIN ZONKS 
M NUMBER OF DESTINATION ZONKS 
NZ NO OF ORIGINS USEO IN CALIBRAI ION 
MZ NO OF DESTINATIONS USED IN CALIBRATION 
ND NO OF DISTRICTS AFTER AGGREGATION
LS TYPE OF SCALING 0s% NORMAL I Z A T 1 ON ON MAXIMUM, I=% NORMAL IZA11 ON ON SUM
IC TYPE OF MODEL ? SINGLE MODE COST=UlSTANCF OR COST=TRANSRORI TIMES IMATRIX SUPPLIED)
I A TYPE OF MODEL 1■ATTRACT I ON CONSTRAINFO,2=PR0DUCTION CONSTRAINED
IL TYPE OF RUN 1 =C AI I BRAT I ON, ?=PRf U1CT ION
KPN OUTPUT OF ACTUAL IRIP MAIR1X
KPT OUTPUT OF PREDICTED TRIP MATRIX
KPC OUTPUT OF COST MATRIX(S)
jp out-put of results for origins and destinations
IS 1*ST AT IST ICS REQUIRED FOR EVERY S1EP IN CALIBRATION 
?*STATS REQUIRED ONLY FOR FINAL STEP IN CALIBRATION
JS FINAL STATISTICS FUR PREDICTION RUN
JG GRAPHICS
JE ELASTICITIES
JO TIJ TO PERM FILE
Figura 13 - Valori dei parametri per il modello (1), nella versione finale
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viaggio quella relativa al mezzo pubblico, anziché quella relativa al 
mezzo privato.
Un'ulteriore modifica consiste nell'introduzione del parametro LS. 
Questo è un fattore che permette di normalizzare i valori dei fattori di 
attrazione (cfr.jfig. 26). La normalizzazione può avvenire nei seguenti 
due modi:
LS = 0 , il valore massimo viene posto uguale a 100;
LS = 1 , la somma dei valori viene posta uguale a 100.
Nella sperimentazione effettuata è stato utilizzato il valore 1 per 
il parametro LS.
Modello 1
In figura 14 vengono riportati il valore finale del parametro 3 ed al 
cune statistiche relative alla calibrazione. Il contenuto di figura 14 è 
uguale a quello di figura4.
In figura 15 vengono presentati i valori delle variabili relative al­
le zone di origine dei viaggi, cioè alle zone residenziali. Le modifiche 
rispetto a figura 5 consistono:
a. nella normalizzazione dei fattori di generazione dei pazienti, in se­
conda colonna (la loro somma è stata posta uguale a 100, cioè si è u- 
tilizzato il valore 1 del parametro LS di fig. 13);
b. nella eliminazione della terza colonna di figura 5, non utilizzata;
c. nella trasformazione dei tassi di ospedalizzazione da %0 a % ;
d. nella costruzione di un errore percentuale nei tassi di ospedalizza—  
zione definito come la differenza tra il tasso di ospedalizzazione cal_ 
colato ed il tasso di ospedalizzazione osservato rapportato al tasso 
di ospedalizzazione osservato, il tutto moltiplicato per 100.
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2 1 3 6 4 7 .
2 3 2 6 8 .
10751.
9 1 4 3 .
2 6 4 5 4 .
9 8 7 2 .
6 4 3 2 .
1984S. 
1 8 2 2 4 .  
2 9 5 4 5 .  
2 5 1 8 1 .  
1 6 4 2 0 .  
3 4 1 2 1 .  
1 4 7 3 6 .  
16404. 
1 1 4 3 0 .  
3 0 5 2 4 .  
2 7 3 1 8 .  
1 6 2 9 8 .
7 0 1 2 .
2 7 4 4 6 .
3 9 3 8 2 .
1 9 8 5 7 .
9 3 6 6 .




























0 . 2 3 6 1  
0 . 2 7 0 9  
0 . 7 4 6 7  
0 . 4 0 1 1  
0 . 4 4 0 7  
0 . 9 2 8 1  
1 . 3 8 8 0  
1 . 1 9 8 0  
0 . 6 9 1 8  
0 . 8 4 7 3  
1 . 1 2 4 5  
1 . 8 7 1 2  
1.1121 
1 . 2 9 8 2  
2 . 4 7 1 0  
3 . 7 7 6 9  
1 . 4 7 0 4  
1 . 1 3 3 6  
1 . 1 5 0 1  
2 . 4 0 8 2  
1 . 0 1 6 7  
1 . 0 6 8 7  
1 . 6 1 4 6
1 , 8 5 1 7  
0 • 8 9 5 0
% CAStb PER HEAD 
LOCAL POPOLAI10N 
1 7 . 8 1 3 6  
8 . 9 0 7 8  
1 0 . 8 1 7 2  
5 . 3 9 3 8  
1 0 . 1 0 8 2  
1 0 . 3 6 5 3  
9 . 0 4 1 7  
1 5 . 1 8 3 6  
1 4 , 7 4 2 3  
2 4 . 5 7 8 0  
1 2 . 8 5 5 4  
1 9 . 6 5 0 0  
1 9 . 0 0 5 2  
1 2 . 2 3 6 9  
1 4 . 0 1 7 9  
1 5 . 6 3 4 R  
2 0 . 8 0 3 8  
1 7 . 2 7 6 6  
1 0 . 9 6 9 4  
7 . 6 1 1 0  
1 3 . 1 6 6 9  
2 3 . 0 4 4 0  
1 3 . 5 2 8 7  
1 2 . 2 5 4 7  
1 4 . 2 3 3 1
- I valori delle variabili nelle zone di destinazione per 
il modello (1), nella versione finale
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le zone di destinazione dei viaggi, cioè alle zone sedi di ospedali. Le 
modifiche rispetto a figura 6 consistono:
a. nella trasformazione del numero dei ricoveri da %Q a % ;
b. nella eliminazione della sesta e settima colonna di figura 6, non utili^ 
zate.
Si fa osservare che i fattori di bilanciamento di quarta colonna as­
sumono dei valori diversi da quelli di figura 6. Ciò è semplicemente dovu­
to, per la (2), ai nuovi valori dei fattori di generazione dei pazienti 
W^, di cui in figura 15.
Come già detto nel paragrafo 5, i fattori di bilanciamento sono l'inverso del­
l'accessibilità, nel senso di Hansen, degli ospedali in j nei confronti 
della domanda nelle varie zone i. In figura 17 viene presentata la mappa 
dell'accessibilità per le 25 zone, nel caso del modello (1).
Come ci si poteva attendere, la città di Torino fa riconoscere il più 
alto livello di accessibilità, seguita dai comuni della cintura e via via 
dalle zone più periferiche. Tra queste ultime, le zone con i più alti li­
velli di accessibilità sono sedi di ospedali relativamente grandi (come 
ad esempio Vercelli, zona 10) o sono caratterizzate da particolari confi­
gurazioni morfologiche (come ad esempio la valle di Susa, zona 6).
In figura 18 vengono presentati i valori delle variabili relative alle 
zone di origine aggregate. Le variabili di figura 18 sono analoghe a quelle 
di figura 15 e dunque si rimanda il commento là fatto.
Gli output della calibrazione nella versione finale proseguono con la 
stampa:
a. della matrice dei viaggi osservati;
b. della matrice dei viaggi calcolati;
c. della matrice dei costi di viaggio;
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1 8 - 1  valori delle variabili nelle zone di origine aggregate per il 
modello (1), nella versione finale
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Taket, 1980) il cui generico elemento e., vale:
e . . 100, con T.. definito dalla (1). 
ij
Per non appesantire l'esposizione dei risultati queste matrici non 
vengono qui riportate.
In figura 19 è riportato il grafico dei viaggi osservati e dei viag­
gi calcolati.
Rispetto alla versione originale (cfr.:fig. 8) si è effettuato uno 
scambio di assi in modo da avere sull'asse dell'ascissa i viaggi osserva­
ti e sull'asse dell'ordinata i viaggi calcolati.
Come è già stato detto a commento della figura 8,il grafico in ogget­
to andrebbe migliorato per poter rappresentare con maggiore dettaglio i 
valori nell'intorno dell'origine. Questo miglioramento può essere realiz­
zato in tre modi:
a. ingrandendo il grafico in un intervallo da determinare liberamente 
(cfr.: fig. 20, ove è stato scelto l'intervallo 0-6000);
b. escludendo una o più zone i cui valori si discostano eccessivamente dal 
valore medio (cfr.: fig. 21, ove è stata esclusa la zona 1);
c. combinando a e b (cfr.: fig. 22).
Modello 4
In figura 23 vengono riportati il valore finale del parametro 3 ed al­
cune statistiche relative alla calibrazione. Il contenuto di figura 23 è 
analogo a quello di figura 9,differenziandosi solo per il diverso valore 
numerico di qualche variabile.
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VFHT AXIS=HKt01CTF0 TWI2S• HOkI¿ON\ AL AXIb = ObSthVF.1) THlPb
Full kange. okiuiNS= 28 desiinaiions= 2b
168716.A
13A989.2
1 01 ? A 1.9





X * 33 1
0.0 337A7.3 67A9A.6 1012A1.9 13A989.2 168736.A
Figura 19 - Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello (1), 
nella versione finale
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VFHT AX IS=PRFDICTFI) 1RI PS. HOHI ¿ONl Al AXIS = OHStRVF.D TPIPS 
FULL. RANliK. ORIGINS= 25 DfcSTlNAT IONS= 25 
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1
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12 11 1 
2 1 21 
1 1 1 
1200.0 1 1  1 1  1 1
1 1 1
,211
2 22 21 11 1 
12 11 111 1 
1 4 1 1 1  1 1
BAU 11 1 1 1
XX32 11 1 31
XX62.1321U...*.2....1.....
0.0 1200.0 2400.0 3600.0 4800.0 6000.0
Figura 20 - Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello (1), 
nella versione finale, con ingrandimento nell'intervallo 
0-6000
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VEKT AXlS=PRtOlCTFl) TKIHS,HOHIZONTAL 4XIS = OHStKVED TR1FS
()R1GINS = 2b EXCl.ul)Et)= 1








1 11 1 
. 22 1 1 











1 0068,8 16303.2 21737.6 27172.0
Figura 21 - Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello (1), 
nella versione finale, con esclusione della zona 1
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VFPT AXIS=PKEDICTFI) TP I PS.HUKIZONTAL AXIS = OHSEKVEO TP1PS
0KIG1NS* Zb EXCI UDEl> = 1
DESI.*S= 2b EXCtUDEl)= 1
ZOOMFD. MIN = 0.0 MAA = 6000•0
6000*0 ♦,
A 8 0 0.0
3600. I)
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0.0 1200.0 2AOO.O 3600.0 A600.0
Figura 22 - Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello 






In figura 24 vengono presentati i valori delle variabili relative alle 
zone di origine dei viaggi, cioè alle zone residenziali. Le modifiche ri­
spetto a figura 10 consistono:
a. nella correzione del fattore di scala per il calcolo del numero dei C£ 
si uscenti, in seconda colonna;
b. nella eliminazione della terza e sesta colonna di figura 10, non utiliz­
zate;
c. nella trasformazione dei tassi di ospedalizzazione da %Q a % , in quin 
ta colonna.
Si fa osservare che i fattori di bilanciamento in quarta colonna as­
sumono dei valori diversi da quelli di figura 10. Ciò e semplicemente dovu 
to, per la (5), ai nuovi valori dei fattori di attrazione Z ^ , di cui si 
dirà a commento della figura 26.
Come già detto nel paragrafo 5. i fattori di bilanciamento sono l'inverso 
dell'accessibilità, nel senso di Hansen, della domanda in i nei confronti 
degli ospedali nelle varie zone j. In figura 25 viene presentata la mappa 
dell'accessibilità per le 25 zone, nel caso del modello (4).
L'andamento dell' accessibilità nel caso del modello (4) è analogo a 
quello del modello (1) e si rimanda al commento là fatto.
In figura 26 vengono presentati i valori delle variabili relative alle 
zone di destinazione dei viaggi, cioè alle zone sedi di ospedali. La modi_ 
fiche rispetto a figura 11 consistono:
a. nell'assunzione dei posti letto come fattori di attrazione (cfr. , la(14)) 
e nella loro normalizzazione (la loro somma è stata posta uguale a 
100);
b. nella correzione del fattore di scala per il calcolo del numero dei c<a 
si previsti, in quarta colonna;
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Figura 25 - Accessibilità della domanda nei confronti degli ospedali (modello (^))
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c. nella correzione del fattore di scala e trasformazione del numero dei 
ricoveri da %0 a % ;
d. nella eliminazione della sesta e settima colonna di figura 11, non uti­
lizzate.
In figura 27 vengono presentati i valori delle variabili relative alle 
zone di origine aggregate. Le modifiche rispetto a figura 12 consistono:
a. nella correzione del fattore di scala per il calcolo del numero di ca­
si uscenti, in terza colonna;
b. nella correzione del fattore di scala e trasformazione dei tassi da 
%Q a % , in quarta colonna;
Gli output della calibrazione nella versione finale proseguono con
la stampa delle matrici dei viaggi osservati, dei viaggi calcolati, dei
costi di viaggio e della elasticità dei tassi di ospedalizzazione.
Per non appesantire l'esposizione dei risultati queste matrici non
vengono qui riportate.
In figura 28 è riportato il grafico dei viaggi osservati e dei viaggi 
calcolati.
Come è già stato detto per il corrispondente grafico del modello (1) 
(cfr.:fig. 8), il grafico in oggetto andrebbe migliorato per poter rappre 
sentare con maggior dettaglio i valori nell'intorno dell origine. Questo 
miglioramento viene realizzato analogamente a quanto fatto per il grafico 






































































































































I valori delle variabili nelle zone di destinazione per il 
modello (4), nella versione finale
aggregated results




















































variabili nelle zone di origine
(4), nella versione f inale
- 48-
VFKl AXlS=PhtDICTEO IHIPS.HOkI20NTAL AXIS = OBSPHvEI) THlPS 





3 3 3 ? 0 • b ♦
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0.0 33320.8 66641.6 99962.3 133283.1 166603
Figura 28 Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello (4), 
nella versione finale
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Figura 29 - Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello (4), 
nella versione finale, con ingrandimento nell'intervallo 
0-6000
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VEKI AX15=PHtDICTf 0 TR1 PS.HOKI¿UNTAL AXIS 
0HIGINS= 2S tXClUUED* 1





















0.0 ‘¿434.4....... ì 0B68.8 16303.2 21737.6 27172.0
Figura 30 - Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello (4), 
nella versione finale, con esclusione della zona 1
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6000.0
Figura 31 - Viaggi osservati e viaggi calcolati per il modello (4), 




Come è già stato più volte detto,il modello (4) è semplicemente vinc£
lato. In esso, le quantità Z. sono i fattori di attrazione degli ospedali
nei confronti dei pazienti. Nella versione finale del modello (4) per Z .
J
si sono assunti i posti letto, come è definito dalla (14). Il problema 
che ora ci poniamo è di verificare se si ottengono dei miglioramenti nella 
descrizione del sistema introducendo un parametro di elasticità a per i fajt 
tori di attrazione Z., cioè modificando il modello (4) nel seguente modo:
T.. = A.S.Z? exp (~3c..) (17)




S .,Z.,3»c..»hanno lo stesso significato che in (4); 
i J iJ
A. = /É Z? exp (- 3c. .)/ ;
i -j J U -
a parametro da determinare sperimentalmente.
Il parametro a è stato calibrato utilizzando il metodo dei minimi qu£ 
drati. Si è ottenuto a = 0,68. I miglioramenti nella descrizione del sist£ 
ma ottenuti con l'introduzione del parametro a, seppure presenti,non so­
no apparsi tali da giustificare l'introduzione di questo nuovo parametro. Si è 
così mantenuto il modello nella versione (4).
Un ulteriore approfondimento, che non è stato realizzato, ma che può 
costituire oggetto di ricerca futura, è costituito dalla sostituzione dei 
modelli semplicemente vincolati (1) e (4) con il seguente modello doppia­
mente vincolato:
-3cì 4
T. . = E.S.F.D. e .




T ..,S.,Dhanno lo stesso 
ij i J
—RC • - 1
E. = /?. F.D. e P iJ/
1 "j J J
fattore che assicura
F. = /E E.S. e eci-j/ 1 ,
J “i 1 1
fattore che assicura
significato che in (1) e (4);
il rispetto del vincolo (6);
il rispetto del vincolo (3).
(19)
( 20 )
Utilizzando il modello (18) si ovvia agli inconvenienti dei modelli 
(1)e(4),di cui si è detto nel paragrafo 2. Infatti in tal modo, aumentando 
la capacità dell'ospedale non aumenta il numero dei pazienti, come av­
viene per il modello (1), in quanto vale il vincolo (6); inoltre, viene ga 
rantito il rispetto del vincolo dell'offerta, che non veniva rispettato 
dal modello (4), in quanto vale il vincolo (3).
Il modello ( 18) è dunque il modello che, a parere degli autori, do­
vrebbe venire privilegiato per l'analisi della struttura spaziale del ser­




La sperimentazione del modello RAMOS alla Regione Piemonte forni­
sce, a nostro parere, elementi utili per la comprensione del comporta­
mento spazializzato della domanda di servizi sanitari. Inoltre, il mo­
dello RAMOS, così come è stato da noi modificato nella sua versione f_i 
naie, costituisce uno strumento per sondare gli effetti, sulla doman­
da, di scenari alternativi di offerta.
Il modello nella versione finale risulta, inoltre,agile da usare. 
Al fine di consentire un'ampia diffusione dell'utilizzo di questo stru 
mento, è stato predisposto un manuale d'uso che permette, anche all'u­
tente non esperto di modelli di interazione spaziale e della loro im­
plementazione informatica, di utilizzare questo strumento di analisi e 
di piano con grandissima facilità.
Questo manuale, corredato dai programmi di calcolo, costituirà 1' 
oggetto di un prossimo Working Paper IRES.
- 55-
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